

































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































Lähde	 Kohderyhmä	 Asetelma	 Tarkoitus	 Tulokset	 Laatu	
Lotan	ym.	
2011	
6	kehitysvammaisten	
asumisyksikön	
hoitohenkilökunnan	jäsentä	
Toimintaterapeutti	tuki	hoitohenkilökuntaa	heidän	
toteuttaessa	virtuaalilasien	ja	pelien	avulla	
liikuntaohjausta	asumisyksikön	asukkaille.	
Tutkimuksessa	tarkasteltiin	sekä	
ohjauksen	vaikutusta	
kehitysvammaisten	henkilöiden	
fyysiseen	hyvinvointiin,	että	
toimintaterapian	antaman	tuen	
merkitystä	
Toimintaterapeutin	viikoittaiset	
vierailut	madalsivat	kynnystä	
avun	kysymiseen,	
mahdollistivat	tekniikan	
haltuunoton	ja	sitä	kautta	
asukkaiden	fyysisen	
hyvinvoinnin	parantamisen	
Toimintaterapeutin	
antaman	tuen	osalta	
kuvailevaa	
haastatteluaineistoa.	
Sanders	ym.	
2013	
92	seniori-ikäistä,	joista	62	
osallistui	kaikkiin	
järjestettyihin	koulutuksiin.	
Toimintaterapian	opiskelijat	toteuttivat	2008-2010	
neljän	ohjauskerran	(à	1	h)	kursseja,	joissa	
osallistujille	asetettiin	henkilökohtaiset	tavoitteet	
tietokoneen	käytön	oppimiselle.	Osallistujille	
toteutettiin	kykyihin	ja	asenteisiin	liittyvät	kyselyt	
kurssin	alussa	ja	lopussa,	joiden	vastauksia	
tarkasteltiin.	
Tutkimuksessa	tarkasteltiin	
asiakaskeskeisen	tietokoneen	
käytön	ohjauksen	vaikutusta	
taitoihin	ja	asenteisiin.	
Kaikki	osallistujat	saavuttivat	
tavoitteensa.	Tietokoneiden	
käyttövarmuus,	sekä	tunne	
omasta	tuottavuudesta	ja	
kyvykkyydestä	lisääntyi	
Tapaustutkimus,	ei	
satunnaistettu,	ei	
kontrolliryhmää.	
Sirkka	ym.	
2014	
19	sairaalassa	
työskentelevää	
toimintaterapeuttia,	joista	
14	oli	mukana	koko	
tutkimuksen	ajan	
Taustalla	2001-2011	käynnissä	ollut	työn	
muutosprosessi.	Osallistujia	haastateltiin	vuosina	
2006	ja	2011	muutokseen	liittyen.		
Tutkimuksessa	kerättiin	
kokemuksia	muutosprosessista	
ja	sitä	edistäneistä/haitanneista	
tekijöistä.	
Muutokseen	liittyvät	haasteet	
jakautuivat	teemoihin,	joihin	
esiteltiin	hyväksi	koettuja	
tukikeinoja.	
Laadullinen,	
kuvaileva	
Kassberg	
ym.	2016	
3	aivovamman	saanutta,	
työssä	käyvää	ihmistä	
Osallistujat	haastateltiin	ja	mm.	heidän	kognitiiviset-	
ja	teknologiankäyttötaidot	arvioitiin	ennen	
interventiota.	Jokaiselle	asetettiin	henkilökohtainen	
tavoite,	jonka	saavuttamiseksi	toteutettiin	
yksilöllisesti	suunnitellut	toimintaterapiainterventiot.	
Tutkimuksessa	tarkasteltiin	
asiakaskeskeisten	
toimintaterapiainterventioiden	
vaikutusta	kykyyn	käyttää	
teknologiaa	työssä.	
Työympäristön	optimointi	ja	
teknologian	
helppokäyttötoiminnot	olivat	
oleellisia	kaikille	osallistujille.	
Interventioiden	avulla	
osallistujat	saavuttivat	
tavoitteensa	ja	myös	
tyytyväisyys	omiin	kykyihin	ja	
tietoisuus	omista	
mahdollisuuksista	kasvoi.		
Laadullinen,	
kuvaileva	
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5	Johtopäätökset	
Jyväskylän	alueen	sosiaali-	ja	terveysalan	ammattilaisten	mobiilimenetelmien	käytön	
haasteet	jakautuivat	melko	tasaisesti	ihmisen	toiminnallisuuden	eri	osa-alueisiin	
(tahtoon,	tapoihin,	suorituskykyyn	ja	ympäristöön).	Keinoja	vastata	haasteisiin	
tarvitaan	siis	erilaisia,	vaikka	toki	yhden	osa-alueen	oikeanlainen	huomioiminen	
(esim.	kiireen	vähentäminen)	voi	vaikuttaa	positiivisesti	myös	muihin.	Tässä	työssä	ei	
tarkasteltu	ergonomiaan	liittyviä	tekijöitä,	mutta	osa	kyselyissä	esiin	nousseista	
haasteista	(silmien	väsyminen,	ikä)	liittyvät	siihen	selvästi.	Näihinkin	on	jatkossa	siis	
edelleen	kiinnitettävä	huomiota.	
Kyselyaineistosta	esiin	nousseet	haasteet	mobiilimenetelmien	käytössä	ovat	hyvin	
yhteneviä	siihen,	mitä	selvityksissä	ja	tutkimuksissa	on	noussut	esiin	(esim.	Gagnon	
ym.	2012,	251;	Gagnon	ym.		2016,	10;	Sibandze	&	Mallinson	2017,	10).	Jo	pelkkä	
teknologian	hyväksyminen	ja	motivoituminen	sen	käyttöön	vaikuttavat	merkittävästi	
siihen,	kuinka	nopeaa	ja	vaivatonta	käyttöönotto	on	(Escobar-Rodríguez	&	Romero-
Alonso	2014,	1239).	Teknologian	käytön	lisääntymien	ja	erityisesti	teknologian	nopea	
kehitys	vaativat	jatkuvaa	oppimista	ja	halua	oppia,	ei	vain	rutiinin	ja	toiston	avulla	
saavutettua	käyttövarmuutta.	Myös	pätevyyden	tunteen	kehittäminen	ja	
ylläpitäminen	ovat	motivoitumisen	kannalta	merkittävässä	roolissa	(Sanders	ym.	
2013,	190;	Kassberg	ym.	2016,	153).	Kuten	vastauksistakin	käy	ilmi,	oma	ikä	ja	
osaaminen	voidaan	suoraan	kokea	esteiksi	mobiilimenetelmien	käytölle.	
Selkeitä	esteitä	teknologian	käyttöönotolle	sosiaali-	ja	terveysalalla	ovat	myös	uuden	
teknologian	outous	sekä	jatkuva	kiire	(esim.	Gagnon	ym.	2012).	Nämä	tekijät	
nousevat	esiin	yksilötason	lisäksi	myös	organisaatiotasolla	ja	näkyvät	kyselyn	
vastauksissakin	mm.	koulutuksen	ja	käytön	tuen	puutteina.	Mobiilimenetelmien	
etuna	on,	että	niiden	käytön	yleisyys	vapaa-ajalla	on	tehnyt	niistä	tuttuja	ja	totuttuja.	
Se	helpottaa	niiden	tuomista	asiakastyöhön,	mutta	tietynlaisten	sovellusten	käyttö	
voi	silti	olla	vierasta.	Kuten	johdannossa	todettiin,	Minä	Ensin!	–hankkeessa	on	
pyritty	hyödyntämään	vapaa-ajan	käytön	tuomia	etuja	lisäämällä	erilaisten	
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sovellusten	käyttöä	ensin	sosiaali-	ja	terveysalan	ammattilaisten	oman	hyvinvoinnin	
tukena.	Omakohtaisen	kokemuksen	jälkeen	menetelmien	käytön	asiakastyössä	
oletetaan	olevan	helpompaa.	
Muunlaisillekin	interventioille	on	kuitenkin	selkeä	tarve.	Vastausten	perusteella	
sosiaali-	ja	terveysalalla	on	ammattilaisia,	joiden	matkapuhelimen	käyttö	on	edelleen	
vähäistä.	Osa	välttelee	tietoisesti	teknologian	käyttöä,	koska	ei	halua	lisätä	
päivittäistä	ruutuaikaansa.	Heidän	kohdallaan	mobiilimenetelmien	käyttöä	on	
tuettava	muulla	tavoin.	Toisaalta	mobiilimenetelmät	vaativat	työvälineenä	joka	
tapauksessa	riittävää	käytön	tukea	siinä	missä	muutkin	menetelmät.	
Terveydenhuollon	ammattilaisten	haastatteluissa	nousee	selvästi	esiin	tarve	
tehokkaalle	ja	oikea-aikaiselle	teknologian	käytön	opastukselle.	Heterogeenisessä	
työyhteisössä	on	erilaista	osaamista,	joten	opetuksen	yksilöllisyys	koetaan	tärkeäksi.	
Samoin	se,	että	tekniikkaan	on	mahdollista	tutustua	rauhassa	perin	pohjin,	ja	että	
työntekijällä	on	muutoksessa	takanaan	johdon	tuki.	Tällä	kaikella	voidaan	vähentää	
stressiä	sekä	lisää	pätevyyden	tunnetta	ja	motivaatiota.	(Vadillo,	Rojo,	Garces	&	
Checton	2016,	358-359.)	Perinteisempi	keino	on	kuitenkin	ollut	yksittäisten,	koko	
henkilökunnalle	suunnattujen	koulutuspäivien	järjestäminen.	
Kuten	Kassberg	ym.	(2016)	toteavat,	teknologian	käyttöön	liittyvien	toimintaterapian	
interventioiden	tarpeeseen	on	vasta	hiljattain	herätty,	sillä	ovathan	niihin	
johdattelevat,	ongelmafokusoituneet	tutkimuksetkin	hyvin	tuoreita.	Interventioihin	
liittyviä	julkaisuja	löytyi	vielä	vähän	ja	ne	olivat	laadultaan	kuvailevia	
tapaustutkimuksia.	Toisaalta	ne	kohdentuivat	hyvin	sekä	tutkimuksissa	että	
kyselyissä	esiin	nousseisiin	haasteisiin	ja	painottivat	tavoitteenasettelua	ja	
mukauttamista,	sekä	yksilön	ja	ympäristön	entistä	parempaa	huomioimista	työn	
muutoksessa.	Mutta	vaikka	yksilöllisyyttä	ja	asiakaslähtöisyyttä	painotetaankin,	on	
aihepiiriin	liittyen	selvästi	tarvetta	kontrolloiduille,	laadukkaille	tutkimuksille,	joissa	
erilaisten	menetelmien	hyötyjä	ja	tehokkuutta	arvioidaan	kriittisesti.	Interventioiden	
tehokkuus	on	lopulta	niin	työntekijän	kuin	työnantajankin	etu,	minkä	lisäksi	Sosiaali-	
ja	terveysalalla	on	huomioitava	interventioiden	sopivuus	asiakastyön	oheen.	
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Yhtenä	lisätarkastelukohteena	voisi	olla	myös	muutokseen	valmistautumisen	vaihe	
(Kielhofner	2008,	128)	ja	keinot,	joilla	työntekijät	voitaisiin	motivoida	muutokseen	jo	
ennen	sen	käynnistymistä.	Ja	toisaalta	keinot,	joilla	työntekijöiden	yksilöllisyys	
voitaisiin	huomioida	jo	käyttöönotettavien	teknologioiden	valinnassa.	Tällöin	paine	
mukautumiseen	siirtyisi	teknologialle	ja	ihmisen	toiminnallisuuteen	kohdistuva	
muutos	jäisi	kenties	pienemmäksi	ja	helpommaksi	käsitellä.	
6	Pohdinta	
Tässä	työssä	tarkasteltiin	noin	50	Jyväskylän	alueen	sosiaali-	ja	terveysalan	
ammattilaisen	kokemia	haasteita	mobiilimenetelmien	käyttöönotossa.	Niiden	
pohjalta	muodostettiin	lähtöasetelma	erilaisten	toimintaterapiainterventioiden	
tarpeelle.	Koska	esiin	nousseet	haasteet	olivat	hyvin	samanlaisia	useissa	
julkaisuissakin	esiteltyihin	haasteisiin,	voidaan	tätä	lähtöasetelmaa	pitää	
oikeansuuntaisena.	Haasteet	kuitenkin	poimittiin	kahden	kyselyn	anonyymeistä	
vastuksista.	Huomioiden	myös	se,	ettei	kyselyitä	oltu	suunniteltu	tätä	opinnäytetyötä	
varten,	ei	haasteiden	selvittäminen	ollut	niin	tehokasta	ja	yksityiskohtaista,	mihin	
harkitummalla	kyselyllä	tai	haastattelussa	olisi	päästy.	Ilman	
tarkennusmahdollisuutta	on	kyselytutkimusten	avointen	kysymysten	vastausten	
tulkinnassa	myös	vaarana	olettaa	asioita	tai	tulkita	vastaus	väärin.	
Kyselyn	muihinkin	vastauksiin	liittyy	mahdollisia	virhelähteitä.	On	mahdollista,	että	
vastaustilanteella	on	ollut	vaikutusta	kyselyiden	täyttämiseen	-	kiire,	väsymys,	
yleinen	mieliala	tai	vaikkapa	motivaation	puute	voivat	kaikki	vaikuttaa	vastauksiin	
sekä	siihen,	miten	hyvin	vastaaja	paneutuu	kysymyksiin	ja	vastausvaihtoehtoihin.	
Lisäksi	7-portainen	likert-asteikko,	jossa	vain	arvot	1	ja	7	(esim.	1=osaamiseni	on	
erittäin	heikolla	tasolla,	7=osaamiseni	on	erinomaisella	tasolla)	on	määritetty,	voi	olla	
tulkittavissa	hyvin	eri	tavoin.	
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Jotta	sekä	määrällistä	että	laadullista	tietoa	sisältävästä	kyselyaineistosta	saataisiin	
kaikki	potentiaalinen	hyöty	irti,	olisi	yksittäisten	ihmisten	vastausten	yhdistely	ja	
tarkastelu	oleellista.	Nyt	vastauksista	ja	vastaajien	taustatiedoista	ei	voitu	tarkastella	
linkittyivätkö	jotkin	tekijät	toisiinsa	ja	olisiko	tietyille	haasteille	ollut	löydettävissä	
selittäviä	tekijöitä.	Tämä	olisi	ollut	mielenkiintoinen	lisä	ja	helpottaisi	oikeassa	
tilanteessa	interventioiden	valintaa.	
Tutkimusnäyttö	interventioihin	liittyen	oli	vielä	heikkoa.	Toisaalta	oli	yllättävää,	että	
ajatukset	aiheeseen	liittyen	olivat	kuitenkin	hyvin	samanlaisia	tutkimuksesta	toiseen.	
Tämä	voi	tosin	selittyä	sillä,	ettei	poikkeavia	mielipiteitä	ole	vielä	ennättänyt	syntyä.	
Vahvemman	tutkimusnäytön	puuttuessa	suhtautuminen	nyt	löydettyihin	julkaisuihin	
saattoi	olla	positiivisempi	kuin	pitäisi.	Koska	työn	tarkoituksena	oli	etsiä	nimenomaan	
toimintaterapian	mahdollisuuksia	työhyvinvoinnin	tukemiseen	mobiilimenetelmien	
käyttöönoton	osalta,	oli	ennakkoasenne	aiheeseen	siltäkin	osin	positiivisesti	
virittynyt.	
Uudenlaisen	aiheen	äärellä,	varsinaisen	oppikirjatiedon	puuttuessa,	tarkempi	käsitys	
aiheesta	rakentuu	työtä	tehdessä,	julkaisujen	äärellä.	Se	voi	vaikuttaa	osittain	myös	
julkaisuhakujen	kattavuuteen,	sillä	asioiden	”toiset	puolet”	eivät	ennätä	avautua.	
Omille	ajatuksille	ei	välttämättä	löydy	riittävästi	erityyppistä	reflektiopintaa.	
Opinnäytetyön	puitteissa	kriittisen	asiantuntijuuden	kehittymiselle	ei	ole	riittävästi	
aikaa,	mikä	varmasti	korostaa	edellä	mainittua	positiivista	virettä.	Toisaalta,	kuten	
työn	aikana	todettu,	uuden	kehittäminen	ja	muutos	lähtevät	innostuksesta	eivätkä	
lannistuksesta,	joten	positiivisuudelle	on	sijansa.	
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Liitteet	
Liite	1.	Minä	Ensin!	–hankkeen	alkukyselyn	kysymykset	
1.	Suostumus	
• Kyllä	suostun	osallistumaan	kyselyyn	
2.	Sukupuoli	
• Mies	
• Nainen	
• En	halua	vastata	kysymykseen	
3.	Ikä	
• Alle	30v.	
• 30-50v.	
• 51v.	tai	yli	
4.	Onko	sinulla	0-12	vuotiaita	lapsia	tai	asutko	sen	ikäisten	lasten	kanssa?	
• Kyllä	
• Ei	
5.	Mikä	on	nykyinen	siviilisäätysi	
• Naimisissa/Rekisteröity	parisuhde	
• Avoliitossa	
• Parisuhteessa,	mutta	emme	asu	yhdessä	
• Asumuserossa/Eronnut	aviopuolisosta/Rekisteröidystä	puolisosta	
• Leski/Puoliso	kuollut	
• Naimaton	
6.	Mikä	on	korkein	koulutuksesi?	
• Ei	koulutusta	
• Peruskoulu	
• Ylioppilastutkinto,	ammatillinen	perustutkinto	
• Erikoisammattitutkinto	
• Alempi	tai	ylempi	korkeakoulututkinto	
• Tohtorin	tai	lisensiaatin	tutkinto	
• Muu:	
7.Kuinka	kauan	olet	toiminut	nykyisessä	ammatissasi?	
• Alle	5v.	
• 5-10v.	
• 10-20v.	
• 20-30v.	
• 30	v.	tai	pidempään	
8.	Kuinka	kauan	olet	työskennellyt	nykyisessä	työpaikassasi?	
• Alle	5v.	
• 5-10v.	
• 10-20v.	
• 20	v.	tai	pidempään	
9.	Onko	työsuhteesi	
• vakituinen	
• määräaikainen	
10.	Mikä	on	keskimääräinen	työtuntimääräsi	yhden	viikon	aikana?	
11.	Mikä	on	työaikamuotosi?	
• Säännöllinen	päivätyö	
• Vuorotyö	(esim.	kaksi-	tai	kolmivuorotyö)	
• Säännöllinen	iltatyö	
• Säännöllinen	yötyö	
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• Säännöllinen	aamutyö	
• Epäsäännölliset	työajat	
• Muu,	mikä:	
12.	Matkapuhelimen	käyttö	(vastausvaihtoehdot:	en	lainkaan,	viikoittain,	päivittäin,	useita	kertoja	
päivässä)	
• Kuinka	usein	käytät	työssäsi	matkapuhelinta?	
• Kuinka	usein	käytät	vapaa-aikanasi	matkapuhelinta?	
13.	Miten	seuraavat	työssä	tapahtuvat	matkapuhelimen	käyttöön	liittyvät	väittämät	toteutuvat	
kohdallasi	(vastausvaihtoehdot:	täysin	samaa	mieltä,	jokseenkin	samaa	mieltä,	ei	samaa	eikä	eri	
mieltä,	täysin	eri	mieltä,	ei	koske	minua)	
• Matkapuhelin	nopeuttaa	työtehtävien	suorittamista	
• Matkapuhelimen	käyttö	parantaa	työsuoritukseni	laatua	
• Matkapuhelimen	käyttö	helpottaa	työtäni	
• Minun	on	helppo	saada	puhelimen	eri	toiminnot/ohjelmat	(sovellukset)	toimimaan	kuten	
haluan	
• Matkapuhelimen	käyttö	on	mielestäni	joustavaa	
• Matkapuhelimen	käyttö	on	minulle	helppoa	
• Olen	saanut	riittävästi	koulutusta	matkapuhelimen	eri	toimintojen	käyttöön	
• Saan	helposti	tarvittaessa	apua	matkapuhelimen	käyttöön	liittyvissä	asioissa	
• Käytän	mielelläni	matkapuhelinta	työssäni	
• Koen	matkapuhelimen	ja	sen	sovellusten	käytön	työssäni	stressaavaksi	
• Matkapuhelimen	käyttö	häiritsee	muiden	työtehtävieni	hoitamista	
• Matkapuhelin	ja	sen	erilaiset	toiminnot/ohjelmta	(sovellukset)	ovat	kaiken	kaikkiaan	liian	
hallitsevassa	asemassa	työpaikallani	
• Matkapuhelimen	käyttö	osana	työtäni	ja	työtehtäviäni	kuuluu	tähän	päivään	
14.	Käytän	matkapuhelinta	(vastausvaihtoehdot:	työssä,	vapaa-aikana,	työssä	ja	vapaa-ajalla,	ei	työssä	
eikä	vapaa-ajalla)	
• Puheluihin	
• Tekstiviestien	vastaanottoon	ja	lähettämiseen	
• Tekstiviestien	lähettämiseen	
• Valokuvaamiseen	
• Pelaamiseen	
• Laskujen	maksamiseen	
• Sähköpostin	lähettämiseen	ja	vastaanottoon	
• Tiedon	hakemiseen	ja	vastaanottoon	
• Tiedon	hakemiseen	internetistä	
• Lehtien	lukemiseen	
• Sähköpostin	vastaanottamiseen	
• Kirjojen	lukemiseen	
• Herätyskellona	
• Kalenterina	
• Muistiinpanoihin	
• Yhteydenpitoon	sosiaalisessa	mediassa	
• Navigaattorina	
• Muuhun,	mihin?	
15.	Matkapuhelimen	erilaisten	toimintojen	käyttö/käyttöönotto	on	minulle…	
• Helppoa/luontevaa	
• Melko	helppoa/luontevaa	
• Melko	työlästä/vaikeaa	
• Työlästä/vaikeaa	
16.	Kun	ajattelet	työaikojasi	ja	muun	elämän	yhteensovittamista,	miten	kuvaisit	seuraavia	väittämiä	
(vastausvaihtoehdot:	pitää	täysin	paikkansa,	pitää	jokseenkin	paikkansa,	ei	juurikaan	pidä	paikkansa,	
ei	pidä	lainkaan	paikkansa,	ei	koske	minua)	
• Voin	käyttää	työaikajoustoja	riittävästi	omien	tarpeideni	mukaan	
• Joudun	tekemään	enemmän	ylitöitä	kuin	haluaisin	
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• Voin	pitää	kaikki	ansaitsemani	loma-	ja	vapaapäivät	
17.	Yleisesti	ottaen,	sopivatko	työaikasi	yhteen	muun	elämän	vaatimusten	kanssa?	
• Erittäin	hyvin	
• Hyvin	
• Melko	huonosti,	miksi?	
• Erittäin	huonosti,	miksi?	
• En	osaa	sanoa,	ei	vastausta	
18.	Oletko	joutunut	viime	aikoina	työsi	takia	tinkimään	
• Riittävästä	unesta	
• Terveellisestä	ruokailusta	
• Kuntoilusta	ja	liikunnasta	
• Muista	omista	harrastuksista	
• Ystävien	ja	sukulaisten	tapaamisesta	
• Yhteisestä	ajata	lasten	kanssa	
• Yhteisestä	ajasta	kumppanin	kanssa	
• Opiskelusta	
19.	Mikä	tai	mitkä	asiat	helpottaisivat	työsi	ja	muun	elämäsi	yhteensovittamista?	
20.	Kuinka	usein	seuraavat	asiat	ovat	häirinneet,	huolestuttaneet	tai	rasittaneet	sinua	nykyisessä	
työtehtävässäsi	viimeisen	kuuden	kuukauden	aikana?	(Vastausvaihtoehdot:	erittäin	harvoin	tai	ei	
koskaan,	melko	harvoin,	silloin	tällöin,	melko	usein,	erittäin	usein	tai	jatkuvasti,	ei	koske	minua	
• Asiakkaiden/potilaiden	moniongelmaisuus	
• Motivoitumattomat	asiakkaat/potilaat	
• Asiakkaiden/potilaiden	suuri	määrä	
• Asiakkaiden/potilaiden	väkivaltaisuus	
• Jatkuva	kiire	ja	tekemättömien	töiden	paine	
• Henkilöstön	määrällinen	riittämättömyys	
• Työn	fyysinen	kuormittavuus	
• Epäselvä	tehtäväkuva	
• Jatkuvat	muutokset	
• Luottamuksen	ja	avoimuuden	puute	työyhteisössä	
• Työyksiköiden	välinen	kilpailu	
• Vastuu	asiakkaista/potilaista	
• Vastuu	työyhteisön	ihmisistä	
• Taloudellinen	vastuu	
• Oman	työn	arvostuksen	vähäisyys	työyhteisössä	
21.	Liittyykö	työhösi	seuraavia	epävarmuustekijöitä?	(Vastausvaihtoehdot:	kyllä,	ei	
• Siirto	toisiin	tehtäviin	
• Lomautuksen	uhka	
• Irtisanomisen	uhka	
• Työttömyyden	uhka	
22.	Miten	alla	olevat	väittämät	vastaavat	tämän	hetkistä	tilannettasi?	(Vastausvaihtoehdot:		täysin	
samaa	mieltä,	samaa	mieltä,	eri	mieltä,	täysin	eri	mieltä)	
• Mieleni	on	valoisa	ja	hyvä	
• Suhtaudun	luottavaisesti	tulevaan	
• Nukun	riittävästi	
• Minulla	on	ainakin	yksi	henkilö,	jolta	saan	tarvittaessa	apua	ja	tukea	
• Taloudellinen	tilanteeni	ei	huolestuta	minua	
• Oma	tai	puolisoni	työ/opiskelu	ei	rasita	liikaa	perhe-elämäämme	
23.	Mitkä	asiat	antavat	sinulle	voimia?	
24.	Mitkä	asiat	kuormittavat	elämäntilannettasi?	
25.	Millainen	on	terveydentilasi?	
• Hyvä	
• Melko	hyvä	
• Keskinkertainen	
• Melko	huono	
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• Huono	
26.	Kuinka	monta	tuntia	nukut	keskimäärin	vuorokaudessa	päiväunet	mukaan	lukien?	
27.	Kuinka	monta	tuntia	unta	tarvitset	ollaksesi	seuraavana	päivänä	virkeä	ja	hyvässä	työvireessä?	
28.	Millainen	on	mielestäsi	nykyinen	fyysinen	kuntosi?	
• Erittäin	hyvä	
• Melko	hyvä	
• Tyydyttävä	
• Melko	huono	
• Erittäin	huono	
29.	Kuinka	paljon	liikut	ja	rasitat	itseäsi	vapaa-aikana?	Merkitse	se	vaihtoehto,	joka	parhaiten	kuvaa	
keskimääräistä	tilannettasi.	
• Vapaa-aikana	luen,	katselen	televisiota	ja	suoritan	askareita,	joissa	en	paljonkaan	liiku	tai	
jotka	eivät	rasita	minua	ruumiillisesti	
• Vapaa-aikana	kävelen,	pyöräilen	tai	liikun	muulla	tavalla	vähintään	4	tuntia	viikossa	
• Harrastan	vapaa-aikanani	varsinaista	kuntoliikuntaa	keskimäärin	vähintään	3	tuntia	viikossa	
• Harjoittelen	vapaa-aikanani	kilpailumielessä	säännöllisesti	useita	kertoja	viikossa	
30.	Kuinka	usein	harrastat	vapaa-ajan	liikuntaa	vähintään	puoli	tuntia	niin,	että	ainakin	lievästi	
hengästyt	ja	hikoilet?	
• Päivittäin	
• 4-6	kertaa	viikossa	
• 3	kertaa	viikossa	
• 2	kertaa	viikossa	
• kerran	viikossa	
• 2-3	kertaa	kuukaudessa	
• muutaman	kerran	vuodessa	tai	harvemmin	
• en	voi	vamman	tai	sairauden	vuoksi	harrastaa	liikuntaa	
31.	Syötkö	yleensä	aamupalan?	
• Kyllä	
• En	
32.	Kuinka	monta	ateriaa	ja	välipalaa	yhteensä	syöt	tavallisesti	päivittäin?	Välipala	on	esim.	hedelmä,	
suklaapatukka,	pulla,	mehu.	
• 1-2	ateriaa	ja	välipalaa	
• 3-4	ateriaa	ja	välipalaa	
• 5-6	ateriaa	ja	välipalaa	
• 7	tai	useamman	
33.	Minkälaisia	odotuksia	sinulla	on	oman	hyvinvoinnin	edistämisestä	Minä	Ensin!	–hankkeessa?	
34.	Millaisia	odotuksia	sinulla	on	mobiilimenetelmien	hyödyntämisestä	oman	hyvinvoinnin	
edistämisessä?	
35.	Kiitos	vastauksistasi!	Lopuksi	sana	on	vapaa:	Onko	jotain	muuta,	mitä	haluaisit	kertoa	Minä	Ensin!	
–hankkeen	työryhmälle?	
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Liite	2.	Minä	Ensin!	–hankkeen	välikyselyn	kysymykset	
1.	Suostumus	
• Kyllä	suostun	osallistumaan	kyselyyn	
2.	Sukupuoli	
• Mies	
• Nainen	
• En	halua	vastata	kysymykseen	
3.	Ikä	
• Alle	30v.	
• 30-50v.	
• 51v.	tai	yli	
4.	Onko	sinulla	0-12	vuotiaita	lapsia	tai	asutko	sen	ikäisten	lasten	kanssa?	
• Kyllä	
• Ei	
5.	Mikä	on	nykyinen	siviilisäätysi	
• Naimisissa/Rekisteröity	parisuhde	
• Avoliitossa	
• Parisuhteessa,	mutta	emme	asu	yhdessä	
• Asumuserossa/Eronnut	aviopuolisosta/Rekisteröidystä	puolisosta	
• Leski/Puoliso	kuollut	
• Naimaton	
6.	Mikä	on	korkein	koulutuksesi?	
• Ei	koulutusta	
• Peruskoulu	
• Ylioppilastutkinto,	ammatillinen	perustutkinto	
• Erikoisammattitutkinto	
• Alempi	tai	ylempi	korkeakoulututkinto	
• Tohtorin	tai	lisensiaatin	tutkinto	
• Muu:	
7.Kuinka	kauan	olet	toiminut	nykyisessä	ammatissasi?	
• Alle	5v.	
• 5-10v.	
• 10-20v.	
• 20-30v.	
• 30	v.	tai	pidempään	
8.	Kuinka	kauan	olet	työskennellyt	nykyisessä	työpaikassasi?	
• Alle	5v.	
• 5-10v.	
• 10-20v.	
• 20	v.	tai	pidempään	
9.	Onko	työsuhteesi	
• vakituinen	
• määräaikainen	
10.	Mikä	on	keskimääräinen	työtuntimääräsi	yhden	viikon	aikana?	
11.	Mikä	on	työaikamuotosi?	
• Säännöllinen	päivätyö	
• Vuorotyö	(esim.	kaksi-	tai	kolmivuorotyö)	
• Säännöllinen	iltatyö	
• Säännöllinen	yötyö	
• Säännöllinen	aamutyö	
• Epäsäännölliset	työajat	
• Muu,	mikä:	
12.	Matkapuhelimen	käyttö	(vastausvaihtoehdot:	en	lainkaan,	viikoittain,	päivittäin,	useita	kertoja	
päivässä)	
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• Kuinka	usein	käytät	työssäsi	matkapuhelinta?	
• Kuinka	usein	käytät	vapaa-aikanasi	matkapuhelinta?	
13.	Käytän	matkapuhelinta	(vastausvaihtoehdot:	työssä,	vapaa-aikana,	työssä	ja	vapaa-ajalla,	ei	työssä	
eikä	vapaa-ajalla)	
• Puheluihin	
• Tekstiviestien	vastaanottoon	ja	lähettämiseen	
• Tekstiviestien	lähettämiseen	
• Valokuvaamiseen	
• Pelaamiseen	
• Laskujen	maksamiseen	
• Sähköpostin	lähettämiseen	ja	vastaanottoon	
• Tiedon	hakemiseen	ja	vastaanottoon	
• Tiedon	hakemiseen	internetistä	
• Lehtien	lukemiseen	
• Sähköpostin	vastaanottamiseen	
• Kirjojen	lukemiseen	
• Herätyskellona	
• Kalenterina	
• Muistiinpanoihin	
• Yhteydenpitoon	sosiaalisessa	mediassa	
• Navigaattorina	
• Muuhun,	mihin?	
14.	Matkapuhelimen	erilaisten	toimintojen	käyttö/käyttöönotto	on	minulle…	
• Helppoa/luontevaa	
• Melko	helppoa/luontevaa	
• Melko	työlästä/vaikeaa	
• Työlästä/vaikeaa	
15.	Oletko	hyvinvointiryhmän	aikana	ottanut	käyttöön	hyvinvointiin	ja	terveyteen	liittyviä	
mobiiisovelluksia?	
• Kyllä,	mitä	sovelluksia?	
• Ei,	miksi	ei?	
16.	Miten	arvioit	tällä	hetkellä	oman	osaamisesi	tasoa	mobiilisovellusten	käytössä	asteikolla	1-7	(1=	
osaamiseni	on	erittäin	heikolla	tasolla,	7=osaamiseni	on	erinomaisella	tasolla)?	
• Mobiilisovellusten	hyödyntämisessä	yleensä	
• Mobiilisovellusten	hyödyntämisessä	oman	hyvinvoinnin	edistämisessä	
• Mobiilisovellusten	hyödyntämisessä	asiakkaidesi	hyvinvoinnin	edistämisessä	
17.	Mitä	ominaisuuksia	olisi	mielestäsi	tärkeä	arvioida	mobiilisovelluksissa?	
18.	Mitkä	ominaisuudet	olivat	mielestäsi	tarpeettomia	mobiilisovellusten	arvioinnissa?	
19.	Millaisia	kehittämisehdotuksia	antaisit	mobiilisovellusten	arviointiin?	
20.	Arvioi	seuraavia	hyvinvointiisi	liittyviä	asioita	asteikolla	1-7	(1=ei	lainkaan/erittäin	vähän,	7=erittäin	
paljon)	
• Minkä	verran	hyvinvointiisi	liittyvät	asiat	huolestuttavat	sinua	tällä	hetkellä?	
• Hyvinvointiryhmän	aikana	ruokailutottumukseni	ovat	muuttuneet	terveellisemmiksi.	
• Hyvinvointiryhmän	aikana	liikuntatottumukseni	ovat	muuttuneet	hyvinvointiasi	edistäviksi.	
• Hyvinvointiryhmän	aikana	uneen	ja	lepoon	liittyvät	tottumukseni	ovat	muuttuneet	
hyvinvointiani	edistäviksi.	
• Hyvinvointiryhmän	aikana	työn	ja	vapaa-ajan	yhteensovittaminen	on	muuttunut	
hyvinvointiani	edistävästi.	
21.	Millaisia	hyvinvointiasi	kohentavia	muutoksia	olet	tehnyt	hyvinvointiryhmän	aikana?	
22.	Kerro	tekemistäsi	muutosaskelista	ja	millä	keinoilla	sinä	onnistuit	lisäämään	hyvinvointiasi?	
23.	Kertoisitko	oliko	hyvinvointisi	kohentamisessa	jotakin,	joka	ei	mennyt	toiveidesi/suunnitelmiesi	
mukaisesti?	
24.	Minun	onnistumiseni	ja	oivallukseni	hyvinvoinnista	
25.	Kiitos	vastauksistasi!	Lopuksi	sana	on	vapaa:	Onko	jotain	muuta,	mitä	haluaisit	kertoa	Minä	Ensin!	
–hankkeen	työryhmälle?	
